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Evaluarea critica a sintezelor
sistematice*
Joanna Briggs Institute – Australia
Seria Changing Practice (Schimbarea       practicii medicale) a fost conceputa
pentru a veni in ajutorul specialistilor din
domeniul sanitar care doresc sa
implementeze practica medicala bazata pe
dovezi, complementar seriei Best Prac-
tice (Cea mai buna practica medicala) a
Institutului Joanna Briggs.
CE SUNT SINTEZELE SIS-
TEMATICE?
Volumul literaturii medicale a
crescut impresionant in ultimele decenii
si, ca rezultat, angajatii din sanatate nu
pot tine pasul cu toate publicatiile din
domeniului lor de activitate. Suplimentar
acestui volum imens, clinicienii se
confrunta deseori cu rezultate contradic-
torii ale cercetarilor. Acest fapt a creat
dificultati de asigurare a practicii medicale
bazate pe surse credibile de cercetare.
Aceasta situatie a dus la necesitatea unei
prezentari corecte a cercetarilor existente.
Sintezele sistematice au aparut
pentru a acoperi aceasta nevoie, furnizand
sinteze comprehensive, lipsite de erori ale
cercetarii cu privire la anumite subiecte.
Aceste sinteze aduc laolalta un numar
mare de studii individuale intr-un singur
document. Ca parte a procesului de sinte-
za sistematica, aceasta cercetare este su-
pusa evaluarii critice (critical appraisal).
The volume of health care literature has increased dramatically over recent
decades, and as a result of this, health professionals are no longer able to keep up
with all publications on their area ofpractice. In addition to this large volume,
clinicians often have to deal with contradictory research results. This has created
difficulties in ensuring that clinical practice is based on reliable sources of research.
Systematic reviews have emerged to fulfil this need by providing comprehensive and
unbiased summaries of the research on a single topic. However, because the quality of
published reviews vary considerably, it is necessary to appraise their quality, as is
done for any research study before the results are implemented into clinical practice.
This article presents all the steps of critical appraisal of systematic reviews.
Keywords: systematic review, critical appraisal, inclusion criteria, data
synthesis, comprehensive search of the literature, study selection, similarity of groups,
treatments
NIVELURI ALE DOVEZILOR
Toate studiile au fost impartite pe
categorii, tinând cont de forta dovezii
stiintifice, in urmatorul sistem de
clasificare (1):
Nivelul I – Dovezi stiintifice obtinute
dintr-o sinteza sistematica a tuturor
studiilor experimentale controlate
randomizate (RCT) relevante.
Nivelul II – Dovezi stiintifice obtinute
de la cel putin un studiu experimental
controlat randomizat bine conceput.
Nivelul III.1 – Dovezi stiintifice
obtinute din cel putin un studiu controlat
nerandomizat bine conceput.
Nivelul III.2 – Dovezi stiintifice
obtinute din studii analitice de cohorta
sau de tip caz-control, bine cocepute,
preferabil din mai mult de un centru sau
grup de cercetare.
Nivelul III.3 – Dovezi stiintifice
obtinute din serii temporale multiple cu
sau fara interventie. Rezultate deosebite
ale unor experimente necontrolate.
Nivelul IV – Opinii ale expertilor,
bazate pe experienta clinica, studii de-
scriptive, sau rapoarte ale comisiilor
de experti.
Chiar si atunci cand dovezile stiintifice
sunt limitate sau inexistente, aceste
sinteze prezinta cele mai bune dovezi
existente la un moment dat cu privire la
tema respectiva. Sintezele sistematice nu
furnizeaza doar cele mai bune dovezi
pentru luarea deciziei clinice, ele pot fi si
de ajutor in determinarea nevoilor
cercetarii viitoare.
Acest articol acopera urmatoarele
concepte:
? Ce sunt sintezele sistematice?
? Calitatea sintezelor sistematice
? Evaluarea critica a unei sinteze
sistematice
? Instrumente de evaluare critica
? Intrebarea sintezei
? Cautarea studiilor
? Criteriile de includere
? Evaluarea critica a studiilor
individuale
? Sintetizarea datelor
*Articolul original a aparut in Changing Practice. Evidence Based Practice Informa-
tion Sheets for Health Professionals, Supplement 1, 2000, page 1-6. Traducerea in limba
romana si publicarea in revista Management in sanatate s-au facut cu acordul domnului
profesor  Alan Pearson si al doamnei Anthea Court  de la Joanna Briggs Institute –
Australia (n.r.).
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? Similaritatea studiilor
? Raportarea rezultatelor si
recomandari




De vreme ce o sinteza sistematica
este un demers stiintific si va influenta
deciziile din sanatate, ea trebuie sa fie
supusa aceleiasi rigori asteptate de la
cercetarea stiintifica. Calitatea unei
sinteze, precum si valoarea ei, depind de
gradul in care metodele stiintifice de
sinteza au fost folosite pentru a minimiza
riscul de erori intamplatoare (errors),
precum si de erori sistematice (bias). Prin
intermediul acestor metode explicite si
riguroase se face distinctie intre sintezele
sistematice si sintezele traditionale de
literatura (traditional reviews).
Cu toate acestea, deoarece calitatea
sintezelor publicate variaza considerabil,
este necesara evaluarea calitatii  sintezelor,
TABELUL 1 – INSTRUMENTE DE EVALUARE CRITICA
asa cum se face pentru orice studiu
inainte ca rezultatele sa fie implementate
in practica medicala. S-a scris mult
despre modalitatile cele mai bune de
evaluare a sintezelor sistematice si, cu
toate ca exista variatii intre aceste abor-
dari, majoritatea sunt de acord asupra
componentelor cheie ale evaluarii critice.
Tabelul 1 prezinta cele mai frecvente





realizate cu aceeasi rigoare cu care se
realizeaza oricare cercetare stiintifica. Ca
si in cazul cercetarii primare, aceste
sinteze urmeaza un plan predeterminat
care trebuie sa fie clar prezentat. Aceasta
prezentare a metodelor folosite permite
altor cercetatori sa repete sinteza
sistematica. Ea permite, de asemenea, si
evaluarea critica a metodelor folosite.
Componentele cheie ale procesului
de sinteza sunt:
? formularea intrebarii(-lor) la care sa
raspunda sinteza sistematica;
? realizarea unei cercetari comprehen-
sive a literaturii stiintifice;
? evaluarea studiilor pentru includere
in sinteza;
? evaluarea critica a studiilor
individuale;
? sintetizarea rezultatelor provenite
din studii individuale;
? prezentarea rezultatelor si
recomandarilor.
Pe baza listelor de verificare a
sintezelor sistematice publicate,
prezentam cele mai frecvente intrebari
utilizate in timpul evaluarii critice a unei
sinteze sistematice (2-7) (Tabelul 1).
INTREBAREA LA CARE SE
DORESTE SA RASPUNDA SINTEZA
SISTEMATICA
Sintezele sistematice trebuie sa
raspunda unor inrebari clar definite. O
intrebare bine tintita furnizeaza directie
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sintezei sistematice, raspunsurile specifice
fiind cautate din literatura stiintifica
disponibila. De obicei, intrebarea trebuie
sa se refere la populatia de interes si
conditia specifica, interventia, comparatia
sau controlul si, de asemenea, rezultatul
masurat pentru determinarea eficacitatii
interventiei. Aceste componente ale
intrebarii determina tipul de studiu nece-
sar pentru a furniza un raspuns adecvat.
De exemplu, sinteza sistematica poate fi
interesata doar de studii care includ
varstnici sau populatie cu mucozita orala
ca rezultat al tratamentului chimioterapic.
Pentru anumite teme foarte noi
pentru care exista cercetari limitate, sau
teme mai ample, sinteza sistematica are
ca scop sintetizarea tuturor dovezilor
disponibile. Aceasta sinteza poate implica
mai mult decat o interventie, poate implica
toate tipurile de persoane si poate folosi
o gama larga de rezultate pentru evaluarea
eficacitatii. Aceste sinteze mai ample, de
obicei, au ca scop sintetizarea tuturor
cunostintelor disponibile pe o tema data
si furnizarea de  informatii importante
pentru cercetari ulterioare.
Indiferent de scopul sintezei
sistematice, toate trebuie sa aiba o tema
bine definita si aceasta se realizeaza cel
mai bine prin intrebarea la care raspunde
sinteza sistematica. Din aceasta
perspectiva, prima componenta a
evaluarii critice a unei sinteze sistematice
va fi intrebarea:




O parte importanta a oricarei sinteze
sistematice o reprezinta identificarea
cercetarilor stiintifice cu privire la tema
de interes. Calificativul de “sistematic”
este folosit pentru a sublinia abordarea
sistematica a cautarii in literatura
stiintifica. Primul obiectiv al cautarii este
identificarea a cat mai multe cercetari pe
tema respectiva si, pentru a desfasura
acest proces, trebuie stabilita o strategie
de cautare a literaturii stiintifice. La fel
ca in toate etapele din procesul de sinteza,
strategia de cautare trebuie sa fie
prezentata cu suficiente detalii pentru a
permite evaluarea calitatii sale.
Procesul de cautare al sintezei
sistematice include de obicei bazele de
date electronice ca MEDLINE, CINAHL,
Psyclit, Embase, Cochrane Library si
Current Contents. In plus, pot fi explo-
rate, in functie de subiectul sintezei, si
alte baze de date specializate. De ase-
menea, vor fi utilizate listele bibliografice
si listele de referinte bibliografice ale
tuturor articolelor identificate  pentru a
creste probabilitatea de identificare a
tuturor studiilor relevante. Pot fi contac-
tate persoane cheie si organizatii profesio-
nale pentru identificarea documentelor
mai putin cunoscute, a documentelor ne-
publicate sau a cercetarilor in desfasurare.
Intrebarile care trebuie puse atunci
cand se evalueaza strategia de cautare a
unei sinteze sistematice pot fi:
? Au fost folosite metode de cautare
comprehensive pentru identificarea
studiilor?
? A fost facuta o cercetare minutioasa
a bazelor de date adecvate si au fost
explorate si alte surse potential
importante?
CRITERII DE INCLUDERE
Criteriile de includere operatio-
nalizeaza intrebarea sintezei sistematice,
prezentand-o intr-un format practic.
Aceste criterii de includere sunt folosite
pentru a decide care studii sa fie incluse
in sinteza si care nu. Avand in vedere
faptul ca aceste criterii sunt formulate si
prezentate inainte de inceperea sintezei,
ele ajuta la reducerea erorilor sistematice
introduse de cercetator in timpul proce-
sului de selectie. Selectarea studiilor
pentru sinteza se bazeaza astfel pe criterii
care tin de populatie, interventie, rezultate
si metode de cercetare, si nu pe
rezultatele studiilor.
Ca si in cercetarea primara, exista
niste granite ale sintezei si, in timp ce
intrebarea defineste aria de interes,
criteriile de includere prezinta explicit acel
scop al sintezei, natura si limitele sintezei.
Aceste criterii descriu populatia de interes,
interventia si interventia comparativa sau
control, precum si rezultatele masurate.
In plus, criteriile de includere prezinta
tipurile de cercetare (research design) pe
care sinteza sistematica urmareste sa le
sintetizeze, de exemplu studii clinice
experimentale randomizate controlate
(randomised controlled trials). Aceste
criterii sunt folosite pentru a se determina
daca populatia, interventia, rezultatele
masurate ale unui studiu sunt concor-
dante cu scopul sintezei sistematice.
Principala intrebare de pus la
evaluarea criteriilor de includere ale unei
sinteze sistematice este:
? Cum au fost selectate studiile?
EVALUAREA CRITICA A
STUDIILOR
Un aspect important al procesului
de sinteza sistematica este evaluarea
validitatii tuturor studiilor identificate.
Scopul acestei evaluari este ca, prin
excluderea studiilor de calitate mai
scazuta, sa se reduca riscul erorilor
intamplatoare si al erorilor sistematice.
Evaluarea validitatii cercetarii se
refera la faptul daca metodele folosite in
studiu pot fi considerate de incredere
pentru furnizarea unor rezultate reale
corecte privind interventia evaluata.
Evaluarea nu se refera la stilul de
prezentare in scris a studiilor, ci mai ales
la detaliile cercetarii stiintifice. Pentru
studiile RCT, evaluarea se concentreaza
pe patru tipuri generale de erori siste-
matice: erorile sistematice de selectie (se-
lection bias), erorile sistematice de
interventie (performance bias), erorile
sistematice de urmarire (attrition bias),
erorile sistematice de evaluare (detection
bias).
Erorile sistematice de selectie
Aceste erori sunt legate metodele
utilizate pentru randomizarea pacientilor
si mascarea interventiei (blinding) sau
secretizarea alocarii participantilor catre
grupurile de interventie. Folosirea
randomizarii si a mascarii interventiei
confera acestei parti a studiului lipsa
oricarei influente din partea persoanelor
implicate in acest proces.
Erorile sistematice de interventie
Aceste erori se refera la diferentele
de ingrijire furnizate grupurilor de studiu,
altele decat interventia evaluata in studiu.
Acestea sunt prevenite prin
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TABELUL 2 – EVALUAREA CRITICÃ A UNEI SINTEZE SISTEMATICE
mascarea sau secretizarea grupului la
care participantii sunt alocati in perioada
studiului.
Erorile sistematice de urmarire
Aceste erori se refera la diferentele
dintre grupurile de tratament din punctul
de vedere al numarului subiectilor care
renunta sa participe la studiu sau care sunt
pierduti din studiu, aceste pierderi avand
potentialul de a distorsiona rezultatele.
Erorile sistematice de evaluare
Aceste erori se refera la diferentele
in evaluarea rezultatelor care pot fi
prevenite prin secretizarea fata de
evaluatori a grupurilor in care au fost
alocati participantii.
Evaluarea sintezei sistematice este
foarte asemanatoare cu evaluarea critica
care este intreprinsa pe parcursul sintezei
pentru evaluarea calitatii metodologice a
studiilor individuale.
Intrebarea care ar trebui pusa atunci
cand se evalueaza modul in care
cercetatorii au evaluat calitatea
metodologica a studiilor incluse in sinteza
sistematica este:
? A fost evaluata in mod adecvat
validitatea studiilor?
SINTETIZAREA DATELOR
Obiectivul sintezei sistematice este
sa sintetizeze rezultatele provenite din
studii diferite pentru a se obtine o evaluare
de ansamblu a eficacitatii unei interventii
sau a unui tratament. In functie de tipul
de date si de calitatea studiilor, aceasta
se poate realiza prin meta-analiza. Meta-
analiza este analiza statistica a rezultatelor
din doua sau mai multe studii individuale.
Meta-analiza asigura un cadru pentru
sinteza sistematica, prin faptul ca
masuratori similare din studii comparabile
sunt prezentate intr-un mod sistematic si,
atunci cand este posibil, masuratorile
efectelor interventiilor sunt combinate.
Sintetizarea rezultatelor provenite din
studii diferite se realizeaza prin transfor-
marea rezultatelor din studiile individuale
folosind o scala comuna de masurare sau
aceeasi modalitate de masurare si apoi
aplicarea unor proceduri standard de
analiza statistica. Meta-analiza este utila
atunci cand mai multe studii abordeaza
aceeasi tema, putandu-se realiza
combinarea rezultatelor.
De asemenea, meta-analiza este
utila atunci cand studiile sunt prea mici
(volumul esantionului prea mic), astfel
incat le lipseste puterea statistica pentru
a putea pune in evidenta efectele
tratamentului. Meta-analiza prin combi-
narea studiilor creste volumul esantionului
si astfel creste puterea statistica.
Intrebarile care ar trebui puse atunci
cand se evalueaza modalitatea in care
rezultatele studiilor individuale au fost
sintetizate in procesul de sinteza
sistematica sunt:
? Cum au fost combinate studiile?
? Au fost combinate adecvat
rezultatele?
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SIMILARITATEA STUDIILOR
Meta-analiza nu este folosita cand
studiile sunt diferite in ceea ce priveste
populatiile, interventiile sau modalitatile de
masurare a rezultatelor.
Cand tratamentele din studiile indivi-
duale evaluate sunt diferite, combinarea
acestor rezultate pentru a obtine o medie
a efectului tratamentului este lipsita de
sens. De asemenea, este lipsita de sens
combinarea studiilor care masoara
rezultate diferite sau utilizeaza populatii
diferite.
De asemenea,  cand rezultatele
studiilor individuale difera semnificativ,
ele nu trebuie combinate in meta-analiza.
Aceasta pentru ca prin combinarea
rezultatelor foarte diferite se produce un
efect mediu care nu va fi capabil sa
reprezinte marea varietate a rezultatelor
studiilor individuale.
Intrebarile ce trebuie puse cand se
evalueaza daca studiile individuale incluse
in sinteza sistematica au fost suficient de
similare astfel incat sa justifice com-
binarea rezultatelor lor intr-o meta-analiza
sunt:
? Au fost similare populatiile
diverselor studii?
? A fost evaluata aceeasi interventie
in studiile individuale?
? Au fost aceleasi rezultate utilizate
pentru determinarea eficacitatii
interventiei evaluate?





reprezinta demersuri stiintifice, metodele
folosite in sinteza trebuie prezentate cu
suficiente detalii pentru a permite
repetarea sintezei precum si evaluarea
critica a intregului proces. Regulile
obisnuite utilizate in prezentarea
rezultatelor activitatilor de cercetare
stiintifica se aplica si sintezelor
sistematice.
In aceasta prezentare ar trebui
incluse: intrebarea sintezei, criteriile de
includere, strategiile de cautare a
literaturii, metodele folosite pentru
sintetizarea studiilor individuale si
informatii despre studiile individuale
identificate.
Intrebarile ce trebuie puse atunci
cand se evalueaza prezentarea metodelor
utilizate in sinteza sistematica sunt:
? Sunt metodele sintezei clar
prezentate?
? Este clar si explicit prezentata
intrebarea sintezei?
? A fost prezentata strategia de
cautare?
? Au fost prezentate criteriile de
includere?
? Au fost prezentate criteriile de
evaluare a studiilor individuale?
? Au fost prezentate metodele utilizate
pentru combinarea studiilor?
Concluziile, recomandarile precum
si implicatiile pentru cercetare si pentru
practica medicala trebuie sa se bazeze pe
rezultatele sintezei sistematice. Intrebarile
ce se pun pentru evaluarea rezultatelor si
recomandarilor unei sinteze sistematice
sunt:
? Este prezentata o sinteza a
rezultatelor?
? Sunt propuse directii specifice de
actiune pentru cercetari ulterioare?
? Sunt  recomandarile sintezei
sustinute de catre datele prezentate?
?
Traducere: dr. Marius Jebereanu.
Revizuire traducere: Cercet. St. Dr.
Catalin Tufanaru
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